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 ロボットをテーマにした催しにおいて，「20年後も人間の仕事として残りそうな職業は？」
という議論で，最も支持されたのは「お坊さん」であった。その理由として，世代を超え
た記憶を継承する存在，生死を体験することのないロボットに説諭されても説得力がない
等が挙げられた。 
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 僧，僧侶，尼僧，お坊さん，住職，そして仏教者などに関する知見は，枚挙に暇がない
ほど多数の研究者の対象になっている。しかし，教義や儀式などの宗教的行為以外の働き
について，すなわち実践的側面に焦点化した知見は僅少である。「聖」の部分を感じさせる
存在であるはずの仏教者が実践の部分で俗世界から期待されていないのだろうか。 
 そこで本論文が問題とするのは，仏教者を対象にした〈実践〉である。この「仏教者」
については，僧侶や尼僧，お坊さん等様々な呼称を含めて問わず，「所属する伝統仏教教団
が僧籍を認めた者」として操作的に定義して論を進める。これまでの仏教者に関する知見
は，様々な分野において，伝統教団それぞれの教義や儀式などに焦点化されていることが
多い。だが，実際の終末期ケアの現場で展開する実践についての知見は僅少にすぎない。
仏教者の立場であれば，本来的であるはずの生死をめぐる問題について，実際の臨床現場
においては，まさに「苦」に向き合う姿に焦点化した知見は管見の限り，ほとんど見受け
られない。そこで今後の可能性も考慮しながら，本論文の視点を，「死」を取り巻く「生」
にある人に関わる現場で展開している実践について見据えることにする。「生きている」人
と関わりをもつ「対人援助」の枠組みで，仏教者の現状とその関わりの実態を，全体的に，
かつ個別に把握するべく，質問紙調査と聞き取り調査を実施した。主に，終末期ケアの文
脈に限定し，その実態から浮き彫りになった課題を，心の内面を表すスピリチュアリティ
（spirituality）という概念を取り上げ考察し，今後の提言に繋げることを目的とした。 
 まず，第一章では，「仏教者が触れるスピリチュアリティ」と題して，主に欧米諸国にお
いて，宗教色が強く反映されたスピリチュアリティという概念が台頭してきた時期に，人々
の苦悩や関連要因を詳述しつつ，苦悩する状況下における仏教者の在り方に関心を寄せ，
その関わりのヒントを与えてくれる「Negative Capability」という概念を導入する。それが
有効に働く，スピリチュアリティを脅かすような，主観的無力感や絶望感を本質とするデ
モラリゼーション（demoralization）症候群（意気消沈症候群）という精神症状についても
概観した。先行研究と比べて本論文の特徴的なことは，近年になって盛んに叫ばれるよう
になった時代ではなく，宗教的要素を強くもつ当時のスピリチュアリティに焦点を当てた
ことである。 
 第二章では，本論文の見せ場となる終末期ケアにおける仏教者の実践について報告する。
第一節では，仏教を背景としたターミナルケア施設における仏教者の実践報告を明らかに
する。医療現場の中に仏教者として常駐している筆者が，その経験知より感じられたこと
は，同じいのちを頂いた一人の人間として，人がもって生まれた寿命を全うすることがで
きるように，ケアをするというよりも（どこかで仏教者としての雰囲気を醸しながら）寄
り添うことしかできないということである。いくら篤信的であっても，いくら宗教や信仰
に精通していても，いくら宗教者という専門家であっても，誰も死を迎えた経験がないわ
けである。関わる人，関わられる人を含めて，誰しもが思い通りにならない生老病死にお
ける四苦に直面し，そしてその時点で，その思い通りにならないことに対して，悩んだり
苦しんだり，または悲しんだりすることになる。そうであるなら，同じ人としてしっかり
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向き合い，その思い通りにならないことに対して，何かストンと，それぞれ自身の中で納
得ではないが，気づきをもたらすお手伝いをすることが求められるのではないだろうか。
それが結果として，スピリチュアルケア（spiritual care）と呼ばれる関わりになるのではな
いかと考えている。それを支えてくれるのが長年受け継がれてきた〈宗教〉である。宗教
者は，関わりに限界があることを痛感した際，神仏などの超越的存在を希求することがで
きる。そこが精神科領域や心理学分野の専門職と棲み分けができるところなのである。長
岡西病院ビハーラ病棟において，ビハーラ僧が精神科医や臨床心理士と連携しながら利用
者との関わりをもつことができることは，そういった宗教者への一定の理解を暗に示して
いることになる。仏教者がその立場で在ることができるような宗教性を付与してくれる宗
教的空間については，その宗教的意義も含めて，補章で詳述する。補章の結論としては，
科学技術が急速に高度化し，我々の日常生活の利便性が高められている今の時代において
も，人類普遍の法則というべき「生あるものは死を迎える」という現実を決して軽視する
ことは出来ない。それにもかかわらず，それまで大切にしていた人類が懸命に獲得してき
た文明や文化といった脈々と受け継がれてきた伝統が蔑ろにされ，死を迎える“その時”
に慌てなければならない状況が散見されるようになってきたことは誠に残念なことである。
今回の調査より，心の拠り所という観点から，病院内の施設でありながら宗教的特徴をも
つ仏堂という空間を取り上げてきた。何かに縋りたい，あるいは何かを心の支えにしたい
と考えるのは，特にそれが死別という人生において最も大きなストレッサーとなり得るラ
イフイベントにおいては，至極当然であるかもしれない。人智を越えたものに支えを求め
ようとする心理が働くのは，傍に寄り添う人もまた人間であるが故に，“死”というものを
前にしては，例え宗教者であろうと，出来ることは限られているからである。そのため，
ある特定の空間に漂う宗教的雰囲気を感じることで，何か“救われた”あるいは何かを“感
じられた”ような感覚をもつことができることを，我々は大切にしてきたのかもしれない
し，これからもそれを大切にしなければならないのかもしれない。 
 第二節では，同じ施設でのボランティア活動をする仏教者を対象にして，それぞれの役
割意識や活動内容について聞き取り調査を行なった。20 年以上継続している施設であるた
め，開設当初の仏教者と最近になって参加した仏教者の間では，関わりのスタンスに世代
間の違いがみられ，これからの実践可能性を考える上で，有益な知見であった。対象者の
逐語録を概観していくと，“葬式仏教”と揶揄される現代において，仏教者として，何がで
きるのか，あるいは何をすべきなのか，という意識がこの 20年以上の中で様々な形で働い
ており，日常の法務以外の活動であるビハーラ病棟での実践を通して仏教者の役割を絶え
ず模索している傾向が明らかとなった。そのため，開設の準備段階から関わっている会員
と，開設後から関わっている会員との間に仏教者としての役割意識，あるいは仏教者とし
ての関わり方に，相違というべき差異がみられたことは，現代の宗教に対する見方のみな
らず，実践を通した宗教意識の振り返りと関連があると考えられる。仏教を基盤にした看
取りの場として 20年以上の臨床経験を重ねてきているビハーラ病棟において，仏教者にと
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っての自らの役割意識は必ずしも明確なものではなく，自らの仏教者としてのアイデンテ
ィティに対する様々な思いを抱いていることが浮き彫りになり，ビハーラ活動という実践
を通して，何かその役割に対して補える部分を希求しているとも考えられる。すなわち，
単に仏教者自身が仏教に基づいてチームの一員として関わるという平板な構図ではなく，
自らの役割に対する様々な思いを抱いており，そのため実践を通して仏教への見方を絶え
ず更新していることが窺われた。これは何も病棟においての関わりだけではなく，現在の
法務に対しても，あるいは自らの仏教者としての立場に対しても，これでいいのだろうか
という不安を打開するために，ビハーラ活動という実践に結びつけ，またそこから何かを
確認しようとする傾向も汲み取ることができる。 
 第三節では，ある都市部における仏教者の意識，特に遺族支援に焦点化して質問紙調査
を実施した。その結果，浮き彫りになったのは，「人」との関わりについて，意識としては
もちながらも，次の一手としてどのような戦略を立てれば良いのかということが不明瞭で
ある姿が多く見られたことである。 
 第三章は，ソーシャルムーブメントになりつつある「臨床宗教師」に着目する。第一節
では，東日本大震災を受けてその動きが活発になった「臨床宗教師」の誕生と，隆盛の背
景を確認する。 
 第二節では，実際に被災地での支援活動を含んだ「臨床宗教師」研修を受講する宗教者
の特性を取り上げ，この研修の意義を明らかにする。ここでは，それぞれの感覚が変化し
ていること，特にそれが生死に関することであったということで留めておくが，研修中に
受講者それぞれの中で何かが平均的に変化していることが明らかになった。総じて，それ
ぞれの研修受講者にとって，研修自体が非常にインパクトのあるプログラムで展開してい
たことを強調する回答が多く見受けられ，特に対象者の過半数が東北三県以外に在住し，
被災地で研修が実施されていることも影響してか，“いのち”に関する自身の考えが深められ
た印象をもつ結果となった。宗教者として何かを感じ，それを各々の現場に持ち帰り活用
させていることが明らかとなった。結局のところ，研修を受講することによって，表層的
にはかなりのインパクトを感じられる，あるいは最近では研修自体が有名になっているこ
とで，“取得できる資格”と見ることも容易くなってきた。しかし，研修を受講した宗教者
たちが劇的に内面的な変化を及ぼすほどには，時間的にも内容の深度的にも，残念ながら
十分ではない。あくまでも，研修最後にアナウンスされる「今が出発点です」という感覚
で，研修期間中にそれぞれが自分なりに感じた“居心地の悪さ”を大事にすることにより，
「臨床宗教師」研修の効果が少しずつでも広がっていくのではないかと考える。 
 第三節において，筆者が勤務する病棟でのボランティア活動から見えてくる仏教者の課
題を検討する。病棟全体としてのボランティアの捉え方は，“利用者さんのために”というこ
とを唯一のこととして掲げているため，同じチームに属する存在というのを前提に，“新し
い風を吹き込んでくれる”大事な役割をもつ立場という認識である。それとともに，病棟の
窓口で，常駐している仏教者である筆者としては，活動の場が“自己研鑽の場”として捉えて
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いる。これに応えるかのように，三人の仏教者はそれぞれの課題をもちながら，一仏教者
として，一宗教者として現場に立つ。ただ，「臨床宗教師」というカラーはそんなに強調さ
れていない。もちろん，ある種独特の雰囲気をもっている病棟であるため，仏教者として
は，〈死〉というものが存在し，仏教的な空間から醸し出される雰囲気が漂うため，医療現
場でありながら，寺院と共通している部分がビハーラ病棟には存在する。その環境に身を
置くことによって，調査対象となった仏教者は，共通している何かを感じ，そこに“研鑽”
の場としての有意味性を掴んでいることが明らかになった。臨床現場で実際に利用者との
関わりを通して，調査対象者たちは，様々なことを感じていた。当然，うまくいくような
事例ばかりではなく，時には何の達成感ややりがい感を抱くことなく，病棟を後にしたこ
ともあった。本来の宗教者像とは，どういうものかということを考えていくと，部分的で
あるけれど，その答えがその対象者たちの姿から見えてくる。実は，本調査対象者以外に
も，研修終了後のボランティア活動に従事するようになった仏教者たちが居る。同じよう
な傾向を歩んでいると思うが，利用者との間に，第一章で詳述したスピリチュアリティに
触れ，自分自身の中でそれらがうまく処理することができなく，苦悶に満ちたような姿が
ある。実はこれが，一日の最後に行なわれる振り返りの材料になるのだが，そういう姿を
参与観察しながら考えることは，「臨床宗教師」という仕事や職業人，あるいは専門職では
なく，そういう柔軟であり幅広い視点をもつことが必要であることを教えてくれる要素の
ようなものなのかもしれない。当然，社会に発信する上で，確固たる枠組みであったり，
然るべき立ち位置を明確にしなればならなかったりすることは容易に想像できるが，逝去
された岡部医師がいう“道しるべ”になるべく，現代の仏教者，あるいは宗教者は何を大切に
しなければならないのか。やはり〈死〉を相手にできるところにより強みが増し，思いど
おりにいかない状況に苦しむ相手，そこに触れることができたスピリチュアリティを宗教
者としてどう向き合うことができるかが，その答えに近づけてくれる。研修修了してから
継続して病棟に足を運ぶ仏教者の中には，10回以上，すなわち 10日以上の経験を積んでい
ることになる。実践力を身につけるためには，現場に出ていくことが必須である。筆者の
参与観察の精度はともかく，それなりに苦悶する経験を積めば磨かれてくるセンスが生じ
てくるように感じられるようになった。“「臨床宗教師」的”になることができる仏教者とは，
その感性や感覚を磨き，宗教的な関わりができるところに強みがある。利用者の方から，「誰
にも言ってないんだけど…」という表現を出してもらえるようになることで，その存在に
対する付加価値が生じてくるのではないか。言い換えれば，存在価値が高められることに
より，その立場ならでは，宗教者ならではの必要性が増してくる。 
 以上の各章を踏まえて結論では，これまでの仏教者の実践報告であったり，公共空間で
の活動が期待されている宗教者である臨床宗教師の現状であったりから，見えてくる課題，
そしてこれからの展望について論じる。仏教者がそれぞれ関わる相手の根源的要素である
スピリチュアリティに触れて，それに向き合おうと応える姿の一端を考察する。 
 人に関わるという視点でみていくと，“生身”と“裸同士”という別の領域で表現されて
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いることが重なってくる。結局のところ，自分自身しか援助者として提供できないという
ことになれば，自分がどの立場に立っているのかということが問われることになる。様々
なボランティアや慈善事業はまさに賞賛されるべき活動であると思われるが，それを仏教
者あるいは宗教者が実践することに意味を見いだす必要があるのではないだろうか。何も
他の専門的立場を卑下するわけではなく，他の専門職ではなく仏教者や宗教者が実践する
独自性を見いだすことが，まさに仏教者（宗教者）の存在価値に繋がる。 
 また，仏教者を含めた宗教者が相手に関わることの効果は決して把握されやすいわけで
はない。そもそもそれ以前に，目に見える効果をあげなければならないのだろうか。実は，
求められている基準が現代社会の中で形成されている基準であるために，誰かが介入すれ
ばどれだけの効果が見込まれる，あるいは効果が見られたという切り口でしか物事が捉え
られていない。現代社会がもたらした急速に高度化した科学技術により，利便性と快適性
を手にすることができた反面，作り出されたものがきれいに効率よくスマートな形で完成
し，それが効果的であることが唯一最高のものとして位置づけられるようになった。その
結果，きれいな形を作り出せなかったりそれによる効果が認められなかったりすると，“負
け組”や“失敗”とレッテルを貼る世の中になってしまったのである。 
 人の生死をそこに当てはめてしまうと，たいそう技術に頼りすぎてしまった感覚をもっ
てしまう。当然，表面化できた効果はそこに関わる当事者たちの満足感や達成感に繋げら
れるわけであるが，その関わったり寄り添ったりする過程をも意味づけすることにより，
宗教者，特に仏教者の存在価値が明確にできると考える。したがって，死をめぐる事象を
視野に入れて考えていくということは，例え目を見張るような効果がなくても，そのプロ
セスに意味が見いだされることになり，「生命」とみることと「いのち」とみることの違い
がそこに生じてくる。 
 だが，“あるがまま”の姿をしっかりと受け止めることは大変難しいことである。普段の生
活の中では，当然，“あるがまま”を出せる状況ではないからである。第一章で概観した「仏
教者が触れるスピリチュアリティ」について，精神医学的要素が色濃く反映されているこ
とが浮き彫りになった。その精神医学的な観点から，祈祷師やメディシンマン，いわゆる
伝統治療師が繰り出す手法を見直すと，現代の精神療法に通底している，治療者としてあ
るべき基本的態度が抽出できるというのである[森山，2010]。治療者は終始，患者のよって
立つ足元を保障し続けるという療法があり，その療法の眼目として，〈あるがまま〉，〈その
ままでよい〉，〈自分自身をあるがままに認める〉とも重なり，伝統治療師も同じような関
わり方をするというのである。この関わり方に対して，ヒントとして挙げられたのが
「Negative Capability」である。詩人ジョン・キーツ（John Keats）の「Negative Capability」
の理論は，1817 年 12 月 21 日（日）付けの弟たち宛ての書簡に表明されている。この概念
「Negative Capability」を用いて，人と関わることについて検討する上で，有益な手段を生
み出すのではなく，むしろその苦悩に心を寄せることの意義を確認しようとする。当然で
あるが，人が何かを始めるとなると，そこにすぐさま評価がついてしまい，誰にでも分か
7 
 
りやすく，その評価から逸脱しないように，まさに「能力」を発揮できるように物事を進
めていこうとする。そこに対して，あえてそれを留まらせることに有効性を見いだそうと
するのが，「Negative Capability」である。この概念はもともとの流れとして，伝統治療師を
端緒として挙げられていたが，仏教の中でしばしば説かれていることと重複する事が多く，
仏教者にも当てはまるところではないかと考える。すなわち，「苦」の真っ最中にある相手
に心を寄せる際，その相手は「苦」を「楽」にしてもらいたいと仏教者に求めているだろ
うか。もちろん求めていないわけではないが，それがそんなに好転しやすいものであるな
らば，誰もそんなに苦悩しない。問題はその「苦」から逃れられない状況下で，どうする
かということではないかと思う。現代社会においては，「楽」になる方略をしっかり練るこ
とを第一に考えられるし，それが最良とされる。しかし，この「Negative Capability」の概
念をひとたびヒントとして考慮するならば，その「苦」にも意味が生じ，そしてそこから
展開していくことができると考えられる。 
 第二章でも言及したように，一般的な高評価に繋がる関わりばかりではなく，時として
この「Negative Capability」に頼らざるを得ないほど同じように苦悩しなければならない状
況も生じてくる。人と向き合うことに，それぞれの“武器”をもってその場に臨もうとするこ
とが前提にされても，仏教者には“その場に有効な武器”は見当たらないだろうし，そうであ
るならなおのこと，まさに“あるがまま”に関わることができるという強みを出すしかないわ
けである。「苦」とともに在ることもまた本来の仏教者の姿ではなかろうか。そして，思考
の合理性を厳しく強調するよりも心構えや信念が現実的であるかどうかを評価する方が求
められるのである。 
 今後の可能性を考えるなら，仏教者の独自性や優位性を発揮するためには，常日頃の死
生観の確認や，生死に関する仏教者としての経験の積み重ねが大切になるだろう。さらに，
幾たびにも嫌なもの，苦手なものから逃れられない耐える力（Negative Capability）を，人
との関わりにおいて相手の内面（spirituality）に重きを置ける，すなわち“空気が読める”
感性と共に磨いておくことが求められる。本論文を通して，終末期ケアにおける仏教者の
関わりという実践を言語化により可能な限り明確にしようと試みた。苦悩を抱える現場に
おいて，漠然とした「苦」に関わる姿が在るだけではなく，心を寄せるなどの内面の変化
があったとしても，表面的には分かりづらい。それを補うために，“言葉”を用いて表現する
ことにより，その関わりが可視化できるようになる。その言語化に拘った結果，抽出でき
た概念が，「spirituality」であり「Negative Capability」である。それらの言葉を用いて，人と
関わることについて，さらに振り返りを重ねることが今後求められるであろう。それが，
既存の所属宗派（教団）の“枠”内より守備範囲を広げ，“葬式（儀式）仏教”と揶揄される現
状からの脱却を意識して，医療や看護，福祉領域を始めとする他領域に活路を求めている
仏教者に対して行なう提言である。個々の人との関わりが「仏教者ならでは」の期待を込
めた見方になり，それがイメージ化されることにより，冒頭で述べた 20年後の役割として，
「生きた仏教」に繋がる仏教者が存続されることになるだろう。 
